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Diplomová práce se zabývá designem přístroje 
pro měření zraku, konkrétně autorefraktometrem. 
Řešením práce byla změna uspořádání jednotlivých 
částí přístroje. Tím bylo dosaženo nového a originálního 
tvarového pojetí. Práce je podpořena rozsáhlou 
rešeršní částí historie oftalmologie, technických 
parametrů přístroje a analýzou současných přístrojů. 
V průvodní zprávě jsou popsány vymezené problémy, 
variantní designérské studie a finální řešení. To je 
doplněno modelem v měřítku 1:1 a čtyřmi plakáty.
The object of this thesis is the design of eye measuring 
equipment, concretely autorefractometer. The 
proposed solution is based on innovative reorganization 
parts of this machine. The thesis is based on complex 
analysis of ophtalmology history, technical data and 
design of current autorefractometers. The design 
report contains the identified problems, variant 
design concepts and final solution. The design report 
accompained a product mock-up in 1:1 scale
BUKVALD, J. Design přístroje pro vyšetření zraku.. 
Brno: Vysoké učení technické v Brně, Fakulta strojního 
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Oko, včetně své struktury a mechanismů, fascinuje 
vědce i obyčejné lidi už od nepaměti. Většina signálů 
do mozku přichází právě ze zrakových čidel, a proto 
i řada anglických výrazů, které znamenají porozumění, 
je ekvivalentní k výrazům týkajících se zraku. 
Například frázi „I see“ lze přeložit jako „vidím“, ale 
také jako „rozumím“. Mnoho pacientů s pocitem, 
že trpí vadou zraku, má podstatně větší starost 
právě o nemoci poškozující vidění, než o jiné, často 
i smrtelné choroby. Možná ztráta zraku má nesmírný 
dopad nejen na psychiku pacienta, ale rovněž 
na jeho ekonomické a sociální podmínky. Důvodem je 
skutečnost, že zrakově postižení či slepí lidé vyžadují 
výraznou péči a asistenci při každodenních úkonech 
a také často nejsou schopni nadále zastávat dosavadní 
práci. V této úloze hraje nesmírnou roli prevence 
před jakýmkoliv onemocněním očí. Proto jsem se při 
hledání tématu diplomové práce zaměřil na zařízení 
z oblasti očního lékařství.  
BLIŽŠÍ VYMEZENÍ TÉMATU
Pro vymezení tématu začnu stručným rozdělením 
vyšetřovacích metod. Ty se dělí na subjektivní 
a objektivní. Objektivní metody jsou nezávislé na 
inteligenci a aktivní spolupráci pacienta, naopak 
subjektivní metody předpokládají dobrou spolupráci 
pacienta. Mezi objektivní vyšetřovací metody patří 
vyšetření pomocí štěrbinové lampy, ultrazvuku, 
skiaskopie, oftalmoskopie, refraktometrie, 
keratometrie a wavefront aberometrie. Mezi subjektivní 
vyšetřovací metody patří například vyšetření s pomocí 
zkušebních brýlových čoček, optotypy, duochromový 
test, Jacksonovy zkřížené cylindry a astigmatický 
vějíř. Ve své diplomové práci jsem se rozhodl věnovat 
přístroji z kategorie objektivních vyšetření, konkrétně 
refraktometrie a keratometrie, tedy autorefrakto/
keratometru spojeným s tonometrem. Kombinace 
těchto tří metod do jednoho přístroje značně šetří 
místo a pro pacienta je pohodlnější. Zároveň tato 
kombinace dokáže během krátké doby poskytnou 
přesné údaje pro rychlou diagnózu
4. Úvod
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STRUČNĚ O AUTOREFRAKTOMETRU
Autorefraktometr je přístroj, který slouží k rychlému, 
automatickému a přesnému změření mohutnosti 
optického systému oka. Vedle rychlosti, se kterou 
pracuje, je jeho obrovskou předností to, že u dospělých 
osob není nutno rozkapáním rozšiřovat zornice s cílem 
vyřadit zaostřování, jako tomu bylo u dosavadních 
konvenčních refraktometrů. V přístroji je zabudován 
i trojrozměrný automatický navigační systém, který 
po hrubém navedení měřícího mechanismu před 
oko vyšetřovaného automaticky najde optickou osu 
oka, ve které pak probíhá vlastní měření. Kromě 
dioptrických hodnot přístroj měří i průhlednost 
optických medií, kterými paprsky procházejí.
POSTUP ŘEŠENÍ
Na začátku projektu jsem si ujasnil jakým způsobem 
budu postupovat pro co nejoptimálnější průběh 
návrhu. 
Základní body postupu řešení:
rešerše -> stanovení základních požadavků na 
přístroj -> VLASTNÍ ŘEŠENÍ - ergonomická studie 
autorefraktometru -> základní koncepční řešení 
-> výběr varianty pro dokončení -> dopracování 
vybraného konceptu do detailní podoby
Rešeršní částí projektu jsem se detailně zabýval 
v minulém semestru. V této práci je uveden výtah 
nejdůležitějších informací z této seminární práce.
4. Úvod
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Struktura lidského oka se plně přizpůsobuje potřebě 
zaostřit paprsek světla na sítnici (latinsky retina). 
Všechny části oka, přes které paprsek světla prochází, 
jsou průhledné, aby co nejvíce zabraňovaly rozptylu 
dopadajícího světla. Rohovka (cornea) a čočka 
(lens) pomáhají paprsek světla spojit a zaostřit na 
zadní stěnu oka – sítnici. Toto světlo pak způsobuje 
chemické přeměny ve světločivných buňkách (tyčinky 
a čípky), které vysílají nervové impulsy zrakovým 
nervem (nervus opticus) do mozku. (1)
1.1.1 Stavba oka (1)
Oční koule (bulbus oculi)
Rohovka (cornea)
Živnatka (uvea)







Horní a dolní víčko
Okohybné svaly
1.1.2 Nemoci oka a příslušná vyšetření (2)
Onemocnění oka nebo oční vady mohou být vrozené 
nebo se mohou vyvinout věkem. V seznamu jsou 
uvedeny onemocnění lidského oka. Většina z nich 
se však vyskytuje i u jiných vyšších obratlovců 
a v principu i u všech dalších živočichů se stejným 
typem očí.
Astigmatismus (refrakční vada) - nepravidelné 
zakřivení rohovky, způsobující rozmazané vidění
Barvoslepost – vrozená porucha buněk sítnice 
vnímajících barvy. Způsobuje neschopnost rozlišovat 
některé barvy, obvykle červenou a zelenou
Konjunuktivitida – zánět spojivky způsobující pálení 
a zarudnutí oka
Myopie (krátkozrakost) – refrakční vada - neschopnost 
1.1 Stavba oka
1. Analýza





1.6 Zadní strana autorefraktometru
1.7 Popis Autorefraktometru
1. Analýza
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ostře vidět na dálku, oční koule je příliš dlouhá
Hypermetropie (dalekozrakost) – refrakční vada - 
neschopnost ostře vidět nablízko, oční koule je příliš 
krátká pro normální ostření
Vetchozrakost (presbyopie)
Glaukom (zelený zákal) – zvýšený tlak tekutiny
uvnitř oka, není-li léčen, způsobuje slepotu
Katarakta (šedý zákal) – zákal čočky, způsobující 
zastřené vidění a ztrátu vnímání podrobností
Diabetická retinopatie
Odchlípení sítnice – způsobuje splepotu
Poranění oka
1.2 POPIS PŘÍSTROJE
Autorefraktometr (AR) je přístroj, který slouží 
k rychlému, automatickému a velmi přesnému změření 
mohutnosti optického systému oka. Vedle rychlosti, 
se kterou pracuje, je jeho obrovskou předností to, 
že u dospělých osob není nutno rozkapáním rozšiřovat 
zornice s cílem vyřadit zaostřování, jako tomu bylo 
u dosavadních konvenčních refraktometrů. V přístroji 
je zabudován i trojrozměrný automatický navigační 
systém, který po manuálním navedení měřícího 
mechanismu před oko vyšetřovaného automaticky 
najde optickou osu oka, ve které pak probíhá vlastní 
měření. Kromě dioptrických hodnot přístroj měří 
i průhlednost optických medií, kterými paprsky 
procházejí. (2) Nově se autorefraktometry vyrábějí 
v kombinaci s keratometry (o kterých je psáno 
níže). Absolutní novinkou je potom autorefrakto-
kerato-tonometr, který kombinuje měření refrakce, 
keratometrie a nitroočního tlaku (bezkontaktně). 
Jeden přístroj tedy nahrazuje tři, což značně šetří 
místo, finance klienta a pro pacienta je vyšetření 
pohodlnější a kratší. Nutné je však doplnit, že po 
zjištění závažných údajů se musí provést další, 
zpřesňující vyšetření.
1.2.1 Část autorefraktometru (obr. 1.7)
1. Základna; 2. Tělo přístroje; 3. Měřící jednotka; 
4. Opěrka hlavy; 5. LCD displej; 6. Termotiskárna 









1.2.2 Vnitřní schéma přístroje
Detailně popsané vnitřní schéma současných přístrojů 
je téměř nemožné sehnat. Po několikaměsíčním 
e-mailování jsem získal schéma dvou starších přístrojů 
z konce devadesátých let. Z těchto obrázků je alespoň 
trochu jasné jakým způsobem jsou poskládány 
zakladní celky.
Na následujících dvou obrázcích je popsaný přístroj 
firmy NIDEK, ARK 700A. Ve spodní části (obr. 
1.8) je vidět tiskárna, napájecí zdroj se síťovým 
transformátorem (50 Hz). Ve střední části je umístěna 
pouze vakuová obrazovka. Horní část je měřící 
jednotka. V detailním nákresu (obr. 1.9) je vidět 
poloha kamery, motorků pro pohyb senzoru, zrcadel 
a také poloha LED diod pro keratometrii. Jedná se 
o přístroj z konce devadesátých let a začátku nového 
tisíciletí. Vybavení není tedy nejaktuálnějši. U nových 
přístrojů se však nesetkáváme s menším objemem 
těla a to i přesto, že například obrazovky se dnes 
používají LCD.
1.2.3 Postup při měření, ovládání
Jako první krok je vždy třeba nastavit opěrku brady 
tak, aby se oko pacienta vertikálně nacházelo přibližně 
v úrovni senzoru a poloha hlavy pacienta byla relativně 
pohodlná.
Teprve potom začne operátor hledat pacientovo oko 
na obrazovce. V manuálním režimu je třeba vizuálně 
najít pacientovo oko na obrazovce či LCD displeji 
přístroje vhodnou manipulací joystickem, ručně jej 
zaměřit do centrální polohy horizontálně i vertikálně 
a zaostřit. Po zaměření a zaostření v ručním režimu 
operátor stiskne tlačítko Start na joysticku k provedení 
měření. Po provedené sérii měření přetáhne ručně 
hlavní jednotku s měřicí jednotkou do polohy druhého 
oka a postup zopakuje. V automatickém režimu je vše 
usnadněno tím, že po dosažení hrubého zaměření 
oka „zabere“ automatika a měřené oko se samočinně 
zaměří/zaostří. Je-li zapnuto také automatické 
spouštění měření, nyní automaticky proběhne série 
měření, která se ukončí po dosažení stanoveného 
počtu spolehlivých měření, což je obvykle série 
(nejméně) 3 spolehlivých měření na 1 oko. Lze také 
1. Analýza
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1.10 Průběh vyšetření
1.8 Schéma autorefraktometru
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nechat celý proces (hrubé zaměření, doostření, 
měření a pojezd k druhému oku s následným 
procesem zaměřování a měření) na automatice, 
to však trvá oproti manuálnímu navedení na oko 
neúměrně dlouho.(3) Po zkončení měření obsluha 
vytiskne papírek s naměřenými údaji. Ten se používá 
ke konzultaci s optometrem, doktorem a k archivaci 
dat do dokumentace pacienta.
1.3 POPIS METOD MĚŘENÍ
1.3.1 Refraktometrie
AR v zásadě sestávají ze zdroje infračerveného 
(IR) záření, fixačního cíle a Badalova optometru. 
Zdroj IR záření (vlnová délka kolem 800-900 nm) 
se  oužívá hlavně kvůli okulární transmisi a reflektační 
charakteristice na bělmu. Při této vlnové délce je záření 
odraženo od hlubších vrstev oka (cévnatky a bělma) 
a to zároveň s efekty axiální barevné vady znamená, že 
se musí počítat se systematickou odchylkou asi -0,5DS, 
aby se kompenzovala okulární refrakce viditelného 
světla. (4) Pro fixaci oka se používají nejrůznější cíle 
od méně zajímavých „hvězd“ až k obrazům s periferní 
skvrnou k dalšímu uvolnění akomodace před měřením 
refrakce. Prakticky všechny AR mají uvnitř měřící 
hlavy Badalův optometr. Badalův systém čoček má dvě 
hlavní výhody. Za prvé existuje lineární poměr mezi 
vzdáleností čoček od oka a refrakcí na vrcholovém 
bodě, která se měří. Za druhé s Badalovým systémem 
čoček zůstává optické zvětšení cíle konstantní bez 
ohledu na polohu čoček. Obr. 1.12 ilustruje základní 
princip současného autorefraktometru. (4)
Infračervené záření je koliminováno a prochází 
pravoúhlymi maskami usazenými na rotujícím 
bubínku. Záření prochází rozdělovačem světla 
do optometrického systému. Systém se pohybuje 
do stran a hledá optimální ohnisko štěrbiny na sítnici. 
Optimální ohnisko je nalezeno, když ze světelného 
senzoru přichází maximum signálu. (4)
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Tři typy autorefraktometrů
Existují tři principy měření na základě kterých 






Keratometrie patří ke klasickým metodám měření 
poloměru křivosti na přední ploše rohovky. První 
přístroj byl sestrojen v polovině 19. století Helmholzem. 
Nejrozšířenější je typ keratometru zkonstruovaný 
Javalem a Schiötzem roku 1881. Přístroje tohoto 
typu porovnávají rohovku s konvexním zrcadlem 
a používají dvou testovacích značek, jejichž obrazy jsou 
proměřeny zdvojovacím zařízením. Přímo na stupnici 
lze odečíst hodnoty poloměrů křivosti. Ty můžeme 
odečítat buď v milimetrech nebo dioptriích. (4) Běžný 
keratometr měří pouze dva body, vzdálené vzájemně 
přibližně 3 mm a udává sférické zakřivení příslušející 
těmto bodům.  Velikost a orientace rohovkového 
astigmatismu se mohou podstatně lišit od celkového 
astigmatismu. (5) U keratometru Javal-Schiötze 
jsou testovací značky ve tvaru děleného obdélníka 
a stupňovité pyramidy v komplementárních barvách 
umístěny pohyblivě na obloukovitém otáčivém 
1. Analýza
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rameni. Pokud se při otočení ramene o 90˚ zasune 
jeden schodek pyramidy do obrazu obdélníka, bez 
odečítání na stupnici víme, že jsme naměřili rozdíl 
astigmatických řezů v hodnotě 1 D. (4)
1.3.3 Tonometrie
Využívá se k měření nitroočního tlaku. Tímto poměrně 
jednoduchým měření lze spolehlivě určit výskyt 
zeleného zákalu (glaukomu). (3) Dnes existují dva 
druhy očního tonometru – kontaktní a bezkontaktní.
Kontaktní tonometr
Schiotzův tonometr (obr. 1.13)
Aplanační tonometr (obr 1.14)
Bezkontaktní tonometr
Pneumotonometr – nitrooční tlak měří 
vzduchovým impulzem
1.4 DISPLEJE
Poměrně důležitou součástí přístroje je zobrazovací 
zařízení. V této kapitole proberu dvě technologie - 
dnes již zažitou technologii LCD a podle mě technologii 
blízké budoucnosti OLED.
1.4.1 LCD
Název technologie LCD pochází ze slova Liquid 
Crystal Display. Tato technologie je založena 
na elektromagnetických vlastnostech tekutých 
krystalů. Pomocí napětí na elektrodách jsou molekuly 
tekutých krystalů usměrňovány do příslušné polohy, 
přes které prochází polarizované světlo, jehož intenzita 
je tak polohou molekul regulována. Každý obrazový 
bod (pixel) je aktivně ovládán jedním tranzistorem, 
ale abychom získali obraz, potřebujeme dvě složky - 
světlo a barvu. Světlo je zajišťováno buď osvětlujícími 
katodovými trubicemi nebo vnějším odraženým 
světlem. Katodové trubice vytváří tzv. bílé světlo, 
které je složeno z různých barevných spekter světla. 
Toto světlo je možné rozložit na tři primární barevné 
složky - červenou, zelenou a modrou (RGB). Každý 
obrazový bod je ohraničen dvěma polarizačními filtry, 
barevným filtrem (pro červenou, zelenou a modrou) 
a dvěma vyrovnávacími vrstvami. Vše je vymezeno 
tenkými skleněnými panely. Tranzistor každého 
24
obrazového bodu kontroluje velikost napětí, které 
prochází mezi vyrovnávacími vrstvami a elektrické 
pole působí na změnu struktury tekutého krystalu, 
čímž ovlivní natočení jeho částic. Tímto způsobem 
je možné regulovat několik desítek až stovek stavů 
tekutého krystalu, při kterých vzniká výsledný jas 
barevných odstínů. A protože se každý obrazový bod 
skládá ze tří základních barevných „sub-pixelů“ (RGB), 
vznikají tak statisíce až miliony různých barevných 
odstínů. (6)
Schéma LCD
1.Svislý fi ltrový fi lm polarizuje vstupující světlo.
2.Skleněná podložka s ITO elektrodami. Tvary těchto
elektrod budou určovat tmavé tvary, které se objeví,
když je LCD zapnut, nebo vypnut.
3.Zakroucené tekuté krystaly
4.Skleněná podložka s obyčejnou elektrodou
5.Vodorovný fi ltrový fi lm k bloku umožňující průchod
světla skrz.
6.Přemítavý povrch posílající světlo zpět k divákovi.
1.4.2 OLED
Zkratka technologie OLED je odvozena z jejího 
názvu Organic Light Emitting Diode. Displej využívá 
technologii organických elektroluminiscenčních diod. 
Pochází z roku 1987, kdy jí vyvinula fi rma Eastman 
Kodak. (7)
Princip OLED
Mezi průhlednou anodou a kovovou katodou je několik 
vrstev organické látky. Je to vrstva vypuzující díry, 
přenášející díry, vyzařovací vrstva a vrstva přenášející 
elektrony. V momentě, když je do některého 
políčka přivedeno napětí, jsou vyvolány kladné 
a záporné náboje, které se spojují ve vyzařovací 
vrstvě, a tím produkují světelné záření. Struktura 
a  použité elektrody jsou uzpůsobeny, aby docházelo 
k maximálnímu střetávání nábojů ve vyzařovací 
vrstvě. Proto má světlo dostatečnou intenzitu. 
Existují dva základní druhy, displeje s pasivní matricí 
(PMOLED - Passive Matrix Organic Light Emitting 
Diode) a displeje s aktivní matricí (AMOLED - Active 
1.17 OLED displej
1.18 Schéma OLED displeje
1. Analýza
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Matrix Organic Light Emitting Diode). Dále existují 
PHOLED (Phosphorescent OLED), WOLED (White 
OLED), FOLED (Flexible OLED), TOLED (Transparent 
OLED). (13) 
Pro dotykové OLED displeje platí, že pro aktivaci tlačítka 
je potřeba vyvinou sílu 20 - 50 gramů na centimetr 
čtvereční a životnost je 50 milionů doteků prstem 
v jednom místě.
1.5 MATERIÁLY
Starší přístroje byly celé vyrobeny převážně ze slitiny 
hliníku (bohužel nelze zjistit z jaké přesně). Postupem 
času se přecházelo na plastové díly. Dnes je 
z  hliníkové slitiny vyrobena jen základna, která musí 
být dostatečně robustní a pevná. Kryty těla přístroje 
a měřící jednotky jsou vyrobeny z ABS.
1.5.1 Vlastnosti ABS (akrylonitril - butadien 
– styren)
Amorfní termoplastický kopolymer je odolný vůči 
mechanickému poškození. Je také tuhý, houževnátý, 
podle typu odolný proti nízkým i vysokým teplotám, 
málo nasákavý, zdravotně nezávadný. Je odolný vůči 
kyselinám, louhům, uhlovodíkům, olejům, tukům. 
Zpracovávat ho lze do teloty 280°C. Při vyšší teplotě 
se začne rozkládat. Jeho hustota je 1045 kg/m³ 
a smrštění 0.3 - 0.7%. Tepelná odolnost výrobků 
je do 105°C. Lepit lze lepidly na bázi toluenu 
a metylenchloridu a také polyakrilátovými lepidly. 
Cena se pohybuje okolo 1,5O - 2,8O $/kg. Materiál 
je možné vyrobit až s 90% průhledostí, lesklý nebo 
s různě hrubou strukturou povrchu. (8)
1.6 ZÁKLADNÍ PARAMETRY PŘÍSTROJE
rozměry: 480(D) x 250 - 310(Š) x 450 – 470(V) mm
hmotnost: 19 - 21 kg
vzdálenost oka od senzoru: 30 – 86 mm (podle použité 
metody měření)
1.7 CENA PŘÍSTROJE
Ceny přístrojů se v současnosti pohybují od 150 000 Kč 
do 400 000 Kč. Cena se vždy odvíjí od vybavenosti 
přístroje a roku výroby - série.
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1.8 PŘEHLED SOUČASNÉHO TRHU
Zde bych se chtěl zaměřit na současnou produkci 
dostupných autorefraktometrů. Tyto přístroje vyrábí 
pouze několik firem, přičemž jedna vizuální podoba 
přístroje se používá pro různé stupně výbavy i odlišné 
typy měření mimo autorefraktometru.
Lídry mezi výrobci jsou firmy OCULUS a NIDEK (oba 
výrobci jsou z Japonska). Dále tyto přístroje vyrábí 
nebo v minulosti vyráběli firmy Humprey, Topcon, 
Tomey, Welch a Canon.
1. Analýza
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1.20 TOMEY RT7000
1.23 OCULUS PARK I
1.21 TOMEY RT7000
1.24 OCULUS PARK I
1.22 Senzor TOMEY RT7000
1.25 OCULUS PARK I
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1.26 NIDEK ARK 760A
1.29 NIDEK ARK 530A
1.32 Humphrey HARK 599
1.27 NIDEK ARK 760A
1.30 NIDEK ARK 530A
1.33 Humprey ACUITUS 5000
1.28 NIDEK ARK 760A
1.31 NIDEK ARK 530A
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2. PODMÍNKY NÁVRHU 
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2.1 IDEA NÁVRHU
Návrh by měl být vizí do blízké budoucnosti.Základem 
nového konceptu autorefraktometru je změna 
schématu vnitřního uspořádání. U produktu tohoto 
typu je to bezpodmínečně nutné – design totiž vychází 
z vnitřní podstaty přístroje. Funkce musí zůstat 
bezpodmínečně zachovaná, ale naprosto pochopená 
a z návrhu pochopitelná. Pro celkové pojetí přístroje 
bude nejdůležitější vyřešení ergonomie. Odtud 
se bude vyvíjet základní koncept, který by měl působit 
vzdušnějším, lehčím a vizuálně čistším dojmem, 
než současné přístroje. Samozřejmostí je zachovat 
veškeré parametry zajištující bezchybný chod. 
Důležitým bodem návrhu bude volba materiálu. I zde 
je možnost při zvolení správné kombinace vhodných 
materiálů dojít k novému řešení.
2.2 STANOVENÍ ZÁKLADNÍCH 
POŽADAVKŮ NA PŘÍSTROJ
Požadavky, které zabezpečí bezchybnou funkčnost 
přístroje.
- možnost hrubého a jemného seřízení polohy 
přístroje
- možnost manuálního seřízení k měření
- splněná ergonomie na pacientově/obslužné straně 
-výšková nastavitelnost podbradku - seřízení 
pro různé velikosti obličejů
-dostatečná šířka hlavové opěrky pro lidi 
se širokými hlavami
-stabilní vzdálenost oka od senzoru
-úhel zobrazovacího zařízení vůči pozorovateli
2.3 ZÁKLADNÍ ERGONOMICKÉ 
PODMÍNKY
Na začátku projektu jsem navštívil ordinaci očního 
lékaře. Na základě konzultace s personálem (obsluhou 
přístroje) a s ing Danou Rubínovou PhD jsem došel 
k následujícím ergonomickým parametrům, které 
je nutno dodržet:
- základní výška přístroje/desky stolu 720 - 750 mm
- pracovní prostor obsluhy
-umístění ovládacích prvků v zorném poli 
obsluhy (pozorovací úhel 0-30° od svislé osy 
2. Podmínky návrhu
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dolů a 15° na každou stranu v horizontální 
rovině)
-umístění, poloha joysticku (úhel natočení 
vůči základně): ruka by měla mít v ideálním 
případě při uchopení joysticku v základní 
poloze v lokti 90°.
-sklon plochy pro podepření rukou obsluhy 
je 5-15°.
-sklon zobrazovacího zařízení 5-15°
- prostor pro pacienta
-výška pacientova oka (1150 mm naměřená 
při výšce postavy 183O mm a mírném  
předklonu v sedě)-> výška přístroje
-šířka hlavy 132-169 mm -> šířka opěrky 
hlavy
-poloha brady (rozdíl mezi nejmenší a největší 
hlavou od osy oka po bradu 81-130 mm)
- vzdálenost mezi levým a pravým okem (50-71 mm)-> 
stranový posun přístroje
Udávané rozměry jsou buď rozdíl mezi nejmenším 
a největším rozměrem daného parametru podle 
ergonomických tabulek nebo jde o rozměr 
50 percentilního člověka. Věk pacienta není omezený, 
proto není snadné určit dané parametry. Pacient 
pouze musí být schopen udržet po dobu měření 
(několik sekund na každé oko) pozornost a nemrkat. 
Z tohoto důvodu jsem spodní věkovou hranici pro 
získání ergonomických parametrů omezil na tři roky.
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Návrh takového zařízení je potřeba začít stavět 
na funkčním konceptu s jasným rozmístěním 
jednotlivých funkčních celků/prvků. V této kapitole 
uvedu tři koncepty rozmístění jednotlivých prvků a na 
konci vyberu schéma, ve kterém budu pokračovat 
v návrhu.
3.1.1 Koncepce 1
Koncept číslo jedna vychází z předdiplomového 
projektu. Počítá s umístěním největších elektronických 
součástek (plošných spojů, jednotlivých desek) 
do základny. V horní části přístroje je umístěn pouze 
senzor s CCD kamerou, nezbytným příslušenstvím 
a OLED displejem. CCD kamera s příslušenstvím je 
ve svislé poloze oproti dnešním schématům. U této 
koncepce uvažuji s miniaturní velikostí elektroniky. 
Umístění ovládacího joysticku je v podélné ose 
přístroje - je to nejlogičtější umístění vzhledem 
k symetrii vyšetření. Displej je barevný, dotykový 
OLED se sklonem 5°. Koncepčně je řešen ve formátu 
na výšku. Je to dáno potřebou zobrazení co možná 
největšího oka na obrazovce. S tímto zvětšením jsem 
posunul ovládací prvky a zobrazované parametry nad 
a pod zobrazení oka. Formát displeje je tedy na výšku. 
Podpěrka hlavy by byla opticky velmi odlehčená, 
z ohnutého drátu. 
3.1.2 Koncepce 2
Druhý koncept je založený na důsledném rozdělení 
části se senzorem a části s joystickem. Spodní část 
s joystickem je tak pasována pouze do pozice unašeče 
horní části. Vzhledem k tomu, že by nesla váhu celé 
horní části, pravděpodobně by byla vyrobena z kovu. 
Tím by byla zaručena její dostatečná tuhost. Tato část 
by neobsahovala žádnou elektroniku. Horní část by 
se vertikálně posouvala po této „noze“. V této části 
jsem uvažoval umístit veškeré elektronické vybavení 
přístroje, optiku a OLED displej. Ten má sklon 10°. 
Statická část s opěrkou by tvořila jeden celek. Spodní 
část kopíruje půdorys těla. Opěrka hlavy je jako 
u prvního konceptu ohnuta ze silného drátu.
3.2 Koncepce 2 - strana pacienta
3.3 Koncepce 2 - strana pacienta
3.1 Koncepce 1 - strana obsluhy
3. Variantní studie designu
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3.6 Koncepce 3
3.5 Skica první idei koncepce 3 
3.4 Koncepce 2 - boční pohled
3. Variantní studie designu
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3.1.3 Koncepce 3
U třetího konceptu uspořádání tvoří nosný prvek rám, 
který vybíhá z části okolo joysticku. Spodní část rámu 
tvoří unašeč při seřizování polohy přístroje joystickem. 
V horní části je umístěna termo-tiskárna s výjezdem 
papíru. Uvnitř tohoto rámu je na kolejnicích umístěna 
měřící jednotka, ve které je elektronika a optika 
zajišťující chod senzoru a OLED displeje. Zanedbatelná 
tloušťka OLED displeje šetří místo potřebné pro 
elektroniku. Celá tato část se může pohybovat ve 
svislém směru a zajišťuje potřebnou (ne-li větší) 
nastavitelnost senzoru vůči oku. Vrchní část rámu 
tvoří pocitovou/optickou clonu pro pacienta a vytváří 
tak pro něj osobní prostor. Celkové uspořádání však 
dovoluje obsluze i skrze přístroj kontrolovat polohu 
pacientovi hlavy.
Statická část přístroje má větší půdorys než tělo 
přístroje o velikost rozsahu nastavení přístroje 
v daném směru. Hlavová opěrka v čelním směru 
kopíruje linie těla přístroje a navazuje tak na něj. 
3.1.4 Výběr vhodné koncepce
Úvodem této kapitoly je třeba zmínit, že v každém 
návrhu jsem uvažoval všechny základní ergonomické 
požadavky definované v kapitole 2.2.
Jako nejvhodnější variantu pro následující dopracování 
jsem po konzultacích s vedoucím mé diplomové práce 
vybral variantu číslo 3. 
Vzhledem k současným přístrojům se odlišuje svojí 
originální koncepcí. Tvarově tvoří dva prostory - 
pro obsluhu a pro pacienta. Ale zároveň je spojuje 
průhledem v konstrukci a umožňuje tak obsluze 
lepší ovladatelnost. Tím zrychluje celý proces, šetří 
čas potřebný k návštěvě oftlamologa a pacientovy 
nervy. Má největší potenciál pro další práci, včetně 
volby materiálů. Umožňuje splnit všechny, na začátku 
položené podmínky.
U první varianty by muselo dojít k velmi výraznému 
zmenšení elektroniky a celkově tento koncept 
působí chladným dojmem. Problémy by mohlo tvořit 
i umístění většiny elektroniky do spodní části - ta se 
vzhledem k hornímu dílu pohybuje v rozsahu desítek 
milimetrů každým směrem. 
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Druhá varianta působí opticky nestabilně. Horní část 
s elektronikou by měla výrazné rozměry a tím i vyšší 
hmotnost. Tím stoupají požadavky na tuhost podstavy. 
Při manipulaci by mohlo docházet k nechtěným 
vibracím a to by mohlo vést k znehodnocení výsledků 
nebo nepřesnému měření.
 
3.2 TVAROVÝ VÝVOJ VYBRANÉ 
KONCEPCE
3.2.1 Varianta 1
Tvarosloví této varianty je rovinné. Doplněno je dvěma 
prvky s organičtějším tvarováním. Prvním, a v celém 
návrhu poměrně výrazným, prvkem je organicky 
tvarované  místo kolem joysticku. Kruhový půdorys 
tohoto místa navazuje na funkci ovládacího prvku - 
ten se ve své maximální poloze pohybuje po kružnici. 
Horní plocha aproximuje kulovitý tvar a vytváří tak 
příjemné zakřivení plochy pro položení ruky obsluhy. 
Tato část přechází v bočnice, tvořící rám pro pohyblivou 
měřící jednotku. Na straně pacienta je rám vyveden 
plynulým organičtějším tvarem do pomyslného límce 
a vytváří prostor pro pacientovu hlavu. Zároveň 
slouží jako prvek, který má intuitivně navést pacienta 
do tohoto místa. Uvnitř rámu je výškově stavitelná 
měřící jednotka s OLED displejem na straně obsluhy 
a senzorem na straně pacienta protvarovaná tak, aby 
opticky odlehčila její větší plochu.
Celkově tento tvarový koncept působí chladnějším 
a příliš technickým dojmem, proto byl jeho vývoj 
ukončen a navázán organičtějším konceptem
3.2.2 Varianta 2
Tento tvarový koncept navazuje na předchozí řešení. 
Přední část s joystickem má totožnou s předchozí 
variantou. Navázání na bočnice je ale pozvolnější 
a uvnitř tohoto dílu je uvažováno s termo-tiskárnou. 
Bočnice, které tvoří rám, jsou tvarovány organicky. 
Povrch je mírně propnutý v celém průběhu a volně 
tak navazuje na límec z předchozí varianty. Tvar límce 
z čelního pohledu je také mírně propnutý. Uvnitř tohoto 
rámu je výškově stavitelná měřící jednotka. Opěrka 
hlavy tvarově navazuje na tento čelní pohled. 
3.8 Varianta 1 - detail na horní část
3.9 Varianta 1 - boční pohled
3.7 Varianta 1 - celkový náhled
3. Variantní studie designu
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3.12 Varianta 2 - zadní pohled
3.11 Varianta 2 - strana pacienta
3.10 Varianta 2 - strana obsluhy
3. Variantní studie designu
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Pro detailní rozpracování finálního návrhu budu 
pokračovat v tvarově jemnější druhé variantě.
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Schéma přístroje vychází z funkční koncepce 
3 a  tvarového konceptu 2. Přístroj se skládá ze dvou 
základních částí - spodní statické s opěrkou hlavy 
a horní pohyblivé se senzorem. 
4.1.1 Základna s hlavovou opěrkou
Základna statické části je tvořena kovovým odlitkem 
pro snížení těžiště celého přístroje. Uvnitř kořene 
hlavové opěrky je elektromotor, který rotuje 
s  pohybovým šroubem/trnem na kterém je umístěna 
na matici podpěrka brady. Aby podpěrka nerotovala 
je uchycena v kolejnicích uvnitř pevné části opěrky. 
Samotná hlavová opěrka je vyrobena z ABS. V jedné 
variantě je uvažováno o průsvitném ABS se strukturou 
na povrchu. 
4.1.2 Tělo přístroje
Tělo přístroje je vyrobeno z ABS. Uvnitř spodní 
části je mechanismus pro ovládání pomocí joysticku 
(viz. následující kapitola), napájecí zdroj, v horní 
části tohoto dílu je umístěna termo-tiskárna. Výměna 
papírového zásobníku - kotouče o průměru 60 mm 
a šířce 57 mm je prováděna obsluhou přístroje přes 
otvírací kryt ze strany obsluhy. Ze spodního dílu 
vybíhají do horního dílu z každé strany kolejnice, ve 
kterých se pohybuje měřící jednotka ve svislém směru. 
Levou kolejnicí (ze směru obsluhy) vede pohybový 
šroub, pravou kolejnicí je zase vedený datový kabel 
spojující spoušť joysticku a tiskárnu s elektronikou 
měřící jednotky. Pravá kolejnice zároveň slouží jako 
podpora pro posuv měřící jednotky. Díl dotvářející 
rám je vyroben z neprůsvitného nebo průsvitného 
ABS stejně jako hlavová opěrka.
4.1.3 Měřící jednotka
Měřící jednotka je sestavena ze dvou plastových 
dílů. Na straně pacienta ústí senzor. Ten se skládá 
ze střední části, kde je vysílán optický signál do oka 
pacienta (pacient ostří na zobrazovaný obrázek). 
Okolo něj je několik senzorů pro sběr dat. Pod hlavním 
ústím senzoru je umístěna tryska proudu vzduchu 
pro měření nitroočního tlaku. Senzory jsou umístěny 
4.2 Popis přístroje - strana pacienta
Seznam částí přístroje
1. Horní část těla přístroje
2. Dolní část těla přístroje
3. Měřící jednotka (MJ) s OLED
    displejem
4. Joystick
5. Výjezd tiskárny





















4.5 Polohování na levé a pravé oko
4.4 Jemné seřizování polohy
4.3 Schéma joysticku
4.Technické řešení
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po obvodu vedle senzorů pro AR/KR. Na straně 
obsluhy je umístěn velký přehledný dotykový AMOLED 
- OLED displej s aktivní maticí. Uvnitř měřící jednotky 
je optická soustava a potřebná elektronika.
4.2 FUNKČNÍ SCHÉMA VYBRANÝCH 
DETAILŮ
Pro detailnější rozpracování technických částí jsem 
si vybral část ovládání joystickem (tu jsem řešil 
v technickém semináři) a systém posuvu měřící 
jednotky.
4.2.1 Joystick
Ovládání joystickem slouží k jemnému doladění 
polohy přístroje vůči oku pacienta. Při řešení tohoto 
mechanismu jsem se nemohl opřít o žádné existující 
řešení, ale jen o vlastní zkušenost, kterou jsem získal 
při osobní konzultaci v oční ambulanci ve Vyškovské 
nemocnici. Tyto technické prvky jsou střežené 
know-how firem, které tyto přístroje navrhují, proto 
nelze získat žádné přesnější informace. Přesto tento 
mechanismus považuji za důležitý v návrhu, proto 
jsem se jej pokusil vyřešit.
Na obr. 4.4 je schéma mnou navrženého mechanismu 
jemného polohování pomocí joysticku. 
1. pohyblivá část přístroje
2. statická část přístroje
3. joystick s kulovým zakončením
4. kryt mechanismu
5. „klobouček“
6. pružné elementy (pružiny nebo pryž)
7. pogumovaná část kulového zakončení joysticku
Při jemném zaměřování oka (obr. 4.4) se pohybuje 
joystickem (3) do stran. Pružné elementy (6) tlačí přes 
klobouček (5) na kulovou část joysticku (3) a přes 
pogumovanou část (7) přenáší pohyb na statickou 
část přístroje (2). Klobouček (5) je spojen spolu s částí 
pohyblivé části těla přístroje (1) a přenáší tak pohyb 
joysticku na celé tělo. Kryt (4) brání vniknutí nečistot 
do prostoru mechanismu.









nastavování přistroje na levé nebo pravé oko. 
To se  provádí přizvednutím joysticku (3), tím dojde 
k uvolnění a uchopením za joystick nebo za přístroj 
může obsluha nastavit požadovanou polohu. Po 
provedení úkonu, uvolněním joysticku, dojde přes 
pružné elementy k opětovnému přitlačení kulové části 
a může dojít k následnému jemnému seřízení...
4.2.2 Posuv měřící jednotky (obr. 4.6, 4.7)
Měřící jednotka (1) se posouvá svisle po kolejnicích (2, 
3). Ty jsou upevněny ve spodním dílu (4). Uvnitř levé 
kolejnice (2) je pohybový šroub (5), který je naháněn 
krokovým elektromotorem (6). Ten je umístěn ve 
spodním dílu. Měřící jednotka je připevněna ke šroubu 
pomocí dvou matic (7) ve spodní a horní části. Pravá 
kolejnice (3) slouží pouze jako vodící a uvnitř vedou 
datové kabely (8, 9).
4.7 Schéma posuvu měřící jednotky
4.6 Schéma posuvu měřící jednotky
4. Technické řešení
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5. ERGONOMICKÉ ŘEŠENÍ
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Ergonomii u tohoto přístroje lze rozdělit na tři základní 
části - celkové umístění přístroje v prostoru (poloha 
senzoru a ovládání obsluhy), ergonomie na straně 
pacienta a obsluhy. Jednotlivé parametry jsou zvoleny 
tak, aby vyhovovaly 95% populace.
5.1 UMÍSTĚNÍ PŘÍSTROJE V PROSTORU 
(obr. 5.1)
Základní deska přístroje je umístěna ve výšce 720 mm 
od země, aby obsluha mohla přístroj pohodlně ovládat. 
Autorefraktometr se obvykle umisťuje na speciální 
stolky pro oftalmologii, které jsou výškově stavitelné 
o ±100 mm. 
Z toho plyne umístění senzoru ve výšce 1150 mm 
pro postavu vysokou 1830 mm. Tím je definována 
i nejmenší možná výška přístroje. 
5.2 ERGONOMIE STRANY OBSLUHY 
(obr. 5.2)
Na této straně je důležité centrální umístění joysticku 
- pohodlné ovládání pro praváky i leváky. Sklon plochy 
kolem joysticku je 7,5° a tvarování je v těchto místech 
velmi organické. Navazuje tak pomyslně na lidské 
tělo. Dalším důležitým prvkem je sklon displeje. Ten 
je 10° a je tak v základní poloze umístěn v hlavním 
zorném poli obsluhy. Přístroj je třeba posunovat na 
levé a pravé oko, maximální velikost posuvu do strany 
je ±40 mm. Někdy je potřeba přístroj odsunout nebo 
naopak přisunout k pacientovu oku a proto je zde 
možnost předozadního posuvu o ±10 mm. 
5.3 ERGONOMIE STRANY PACIENTA 
(obr. 5.3)
Zde je velmi důležitá vnitřní šířka hlavové opěrky 
- 190 mm. Její výška vychází se základní polohy 
pacienta při měření. Výška bradové opěrky je 
pohyblivá v rozmezí ±30 mm a zaručuje tak možnost 
měření 95% osob. Výškově stavitelná je i samotná 
měřící jednotka se senzorem, takže je zaručena 
změřitelnost očí u jakéhokoliv tvaru hlavy.
5. Ergonomie
Design přístroje pro vyšetření zraku | Bc. Jiří Bukvald
45
5. Ergonomie
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5.1 Umístění přístroje v prostoru
5.2 Ergonomie strany obsluhy 5.3 Ergonomie strany pacienta
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6.1 STATICKÁ ČÁST
Tato část kopíruje půdorys tělo přístroje. V přední 
části mírně vystupuje z obrysu, aby vytvořila větší 
podporu příčné stability při nastavování přístroje pro 
jednotlivá měření. Na straně pacienta vybíhá z této 
části hlavová opěrka. Ta je rozdělena nejen opticky 
na dva díly, které navazují tvarově i materiálem 
na samotné tělo přístroje. Tvoří tak kompozičně 
jeden celek a není tvarově odloučena jak tomu je 
u současných přístrojů. V čelní části hlavové opěrky 
se nachází kryt pro provádění potřebné údržby 
mechanismů a zdvih bradové opěrky. Na tomto krytu 
je prostor pro logo firmy nebo produktu. V horní části 
je pro pohodlné opření čela měkčená část. Ze spodní 
části vybíhá bradová opěrka Ta se pohybuje pouze 
vertikálně. Funkce bradové opěrky omezila tvarosloví 
na velmi jednoduché. Její pohyb ve svislém směru 
neumožňuje protvarovat dřík. U části, kam pacient 
dává bradu, je důležité, aby tvořila dostatečnou oporu 
a neumožnila pohyb směrem k přístroji.
6.2 TĚLO PŘÍSTROJE
Ve směru od obsluhy začíná tělo organicky tvarovaným 
místem kolem joysticku. Kruhový půdorys tohoto 
místa navazuje na funkci ovládacího prvku - ten 
ve své maximální poloze opisuje na vrcholu kružnici. 
Horní plocha aproximuje kulovitý tvar a vytváří tak 
příjemné zakřivení plochy pro položení ruky obsluhy. 
Tento tvar postupně přechází v bočnice. V přechodu 
je umístěna tiskárna a výjezd vytisknutého receptu. 
Výjezd z tiskárny je zdůrazněn jemným zkosením, které 
plynule přechází v bočnicích z čelní strany do rovné 
plochy. Horní hranu otvoru tvoří spára otevíracího dílu 
sloužícího k výměně role papíru do tiskárny. Bočnice 
které navazují na spodní díl jsou odděleny od spodního 
dílu jiným, průsvitným materiálem. Venkovní plocha 
bočnic je jemně vypnutá a postupně přechází do 
pomyslného límce, který vytváří pro pacienta pocit 
soukromí. Z bočního pohledu je čelní strana také 
mírně vypnutá. 
Strana, která je směrem k pacientovi, je velmi otevřená. 
Tvoří ji límec. Tím probíhá po celém obvodu této 
části zkosení, které vytváří na vnitřní straně logicky 
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6.1 Celkové řešení přístroje - strana obsluhy
6.3 Celkové řešení přístroje - strana pacienta
6.2 Celkové řešení přístroje - strana obsluhy
6.4 Celkové řešení přístroje - strana pacienta
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obdélník. V tomto vnitřním prostoru se pohybuje 
ve svislém směru měřící jednotka. Zkosení na vnitřní 
straně by mělo pojovat stranu pacienta se stranou 
obsluhy. Bočnicemi procházejí kolejnice pro uchycení 
měřící jednotky.
6.3 MĚŘÍCÍ JEDNOTKA
Tato část se pohybuje ve svislém směru uvnitř rámu, 
který tvoří bočnice. Jednotka má ve směru k obsluze 
pouze dotykový OLED displej. Hranice displeje 
a jednotky tvoří jemná spára odsazená od bočních 
okrajů podpořená jemným zkosením.
Část k pacientovi je tvořena senzorem vystupujícím 
z jednotky tak, aby pod sebou vytvářela prostor 
pro nos pacienta. Část se senzorem je kruhová 
a její tvarové řešení důsledně následuje technické 
požadavky na tuto část. 
6.4 OVLÁDACÍ PRVKY
Ovládání přístroje se dělí na dvě základní skupiny. 
Ovládání polohy přístroje a ovládání samotného 
procesu měření. 
K ovládání polohy přístroje se používá především 
joystick. Ten je umístěn centrálně, tak aby levák 
i pravák mohli pohodlně ovládat přístroj. Joystick má 
rotační tvar - jeho natáčením do stran se ovládá výška 
měřící jednotky. Tato funkce je umožněna spínačem, 
který klade během natáčení odpor. Natočení na 
jednu stranu je 20°. Na vrcholu joysticku je tlačítko 
pro spuštění automatického měření. Poloha tohoto 
tlačítka je zvolena s ohledem na snadnou dostupnost 
při ovládání.
Ovládání celého procesu měření se provádí pomocí 
tlačítek na dotykovém displeji. Jejich umístění 
je na spodní straně displeje.
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6.5 Pohled pacienta - opěrky a senzor
6.7 Dotykový OLED displej
6.6 Bradová opěrka
6.8 Ovládací prvek - joystick
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7. BAREVNÉ A GRAFICKÉ
ŘEŠENÍ
54
7. Barevné a grafické řešení
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7.1 BAREVNÉ ŘEŠENÍ
Barevné schéma jsem volil s jemnými tóny barev, 
které se hodí do lékařského prostředí. Snažil jsem 
se vyhnout zbytečně velkému množství barevných 
variant - lékařské přístroje jsou vyráběny většinou 
pouze v jedné barevné kombinaci. Navrhl jsem dvě 
základní barevné schéma - v první variantě má 
spodní část světlou barvu a horní část střídá různé 
barevné variace. V druhé variantě je spodní část 
barevně sytější než horní. Barvu tedy mění obě 
části. Barvy se můžou měnit podle různého vybavené 
přístroje nebo jen na přání zákazníka vybavit přístroj 
barvou, která zapadne do interiéru. Tato uživatelská 
přizpůsobivost se bude hodit spíše soukromým očním 
ambulancím nebo do optik.
7.1 Barevné varianty
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7.2 GRAFICKÉ ŘEŠENÍ DISPLEJE
Dotekový displej je rezdělen na tři základní části.
V I. části v zóně 1 jsou zobrazovány základní 
nastavení přístroje - ikony jsou zároveň tlačítky pro 
spuštění/vypnutí příslušné funkce. Jejich parametry 
jsou: 3D - automatické prostorové zaměření oka; 
A - automatické spuštění měření po zaměření oka; 
R - právě probíhá měření pravého oka; L - právě 
probíhá měření levého oka; TON - změřit i hodnotu 
nitroočního tlaku; KER - změřit i hodnotu zakřivení 
čočky (cylindrické a sférické zakřivení). V  zóně 2 jsou 
zobrazeny naměřené hodnoty a u právě neměřeného 
oka jsou hodnoty potlačeny snížením jasu.
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V oblasti II. části je zobrazováno oko. Pro snažší 
navedení do požadované polohy je zde vyznačená 
cílová oblast.
V III.  oblasti je místo pro pět tlačítek. Jejich funkce 
a grafické znázornění se může měnit v závislosti 
na režimu provozu přístroje. Zobrazené menu 
je standartní. 
Displej je orientován na výšku, což výrazně zvyšuje 
využití zobrazovací plochy. Poměr stran displeje 
je 2:3. Oproti současným displejům je jeho velikost 
minimálně 3x větší. Tedy i zobrazovaná zornička je 
mnohonásobně větší a zaměření je tak snadnější.




Ovládání přístroje je stejné jako u stávajících - při 
podrobné analýze průběhu zaměřování a měření jsem 
nenašel způsob, který by byl jednodušší a hlavně 
účinější. Nabízelo se řešení se dvěma senzory, 
u kterého by odpadlo přesunování mezi jednotlivými 
polohami. Toto řešení však znemožňuje velikost 
senzoru a fakt, že lidé mohou mít oči velmi blízko 
sebe. Nebyla by tak stoprocentně zaručena možnost 
změřit oči jakéhokoliv člověka.
8.1 POSTUP MĚŘENÍ
Po zapnutí přístroje (obr. 8.4 - 1) začíná měření 
usazením pacienta proti přístroji. Ten uloží hlavu 
do hlavové opěrky a obsluha seřídí výšku bradové 
opěrky tak, aby měl oči v přibližně stejné výšce jako 
je senzor (obr. 8.4 - 2). Následně obsluha přesune 
přístroj do polohy pro měření jednoho oka (obr. 8.4 
- 3). Nastaví výšku měřící jednotky - senzoru na 
polohu oka a spustí automatické měření (obr. 8.4 - 4). 
Pro měření druhého oka provede stejné úkony (obr. 
8.4 - 5). Po kompletním měření se vytiskne recept 
s naměřenými údaji (obr. 8.4 - 6), který slouží ke 
konzultaci s očním lékařem nebo optometrem.
Novým prvkem v ovládání je dotykový OLED displej. 
Potřebná tlačítka se tak mohou na tomto displeji 
zobrazovat podle aktuálního stavu měření nebo 
zvoleného režimu. Tím zde vzniká velká variabilita 
oproti klasickým tlačítkům.
8.2 SERVIS
Nedílnou součástí každého výrobku je servis. 
U tohoto přístroje dochází nejčastěji k výměně papíru 
a to přibližně jednou za půl roku! Tento úkon provádí 
obsluha přístroje. Výměna papíru se provádí otevřením 
krytu nad otvorem pro výstup tisku (obr. 8.5). Servis 
je vždy garantován odbornou fimou. Přístup pro 
servis měřící jednotky jsem vyřešil rozdělením tohoto 
dílu na tři části. Po sejmutí plastového rámu servisní 
pracovník sejme patřičný díl a provede nutné úkony. 
Ve spodní části přístroje se servis provádí sejmutím 
horního krytu této části. Odklopením dílu s logem 
v zadní části, je možné provést opravy jednotky pro 
zdvih bradové opěrky.
8.2 Maximální příčné polohy
8.3 Maximální podélné polohy
8.1 Díly autorefraktometru
8. Provoznětechnologické řešení
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8.6 Základní pohledy a rozměry přístroje
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9. ROZBOR NÁVRHU
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6.1 EKONOMICKÉ ASPEKTY NÁVRHU
V ČR se ročně prodá okolo 100 kusů  těchto přístrojů. 
Jednotlivé firmy prodávají své přístroje po celém 
světě. Proto je počet vyrobených přístrojů v řádech 
několika set až tisíců kusů ročně. Daný model se 
potom vyrábí několik let. Cena jednoho kusu AR se 
ohybuje podle vybavenosti přístroje od 150 000 Kč 
do 400 000 Kč.
Z této počáteční sumarizace se domnívám, že použití 
plastových dílů i při relativně malém počtu vyrobených 
kusů (výroba není ryze sériová) je opodstatněné stejně 
jako vývoj kvalitního designu. V dnešní době začíná 
u těchto přístrojů, kde hlavní roli při rozhodování 
hrají parametry přístroje, hrát také velmi důležitou 
roli design. Výkonost podobných přístrojů různých 
výrobců je velmi podobná, stejně jako ceny. Design 
je tedy velmi důležitým argumentem marketingu při 
prodeji.
6.2 TECHNICKÉ ASPEKTY NÁVRHU
Technické řešení přístrojů této kategorie jsem 
konzultoval se servisním pracovníkem firmy OCULUS 
panem Rezlerem.
Navržené technické řešení respektuje požadavky 
kladené na přístroj a vytváří prostor pro nové 
vizuální řešení. U elektronických a optických 
soustav předpokládám mírný vývoj v miniaturizaci 
jednotlivých prvků, proto je návrh po této stránce 
směřován do blízké budoucnosti. Základnu přístroje 
jsem navrhl jako odlitek z hliníkové slitiny, krytování 
přístroje jako odlitek vysokotlakého vstřikování z ABS. 
Tato technologie umožňuje výrobu tvarově přesných 
a kvalitních dílů, které dodají výrobku na celkové 
hodnotě. Přístroj má standartní rozměry 490(D) 
x 190(Š) x 500(V) mm. Umístění na stolcích určených 
do očních ambulancí, by tedy nemělo činit pro tento 
přístroj problémy. 
9. Rozbor návrhu
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6.3 ERGONOMICKÉ ASPEKTY NÁVRHU
Funkční a vizuální podoba mnou navrženého přístroje 
vychází z ergonomických a technických požadavků. 
Návrh tedy vychází z co nejširšího spektra rozměrů 
lidského těla - od tří letého dítěte po 95 percentilního 
muže. Vhodné ergonomické řešení podporuje 
neagresivní barevné schéma, které je pro danou 
kategorii přístrojů neobvyklé. Oživuje tak celý 
segment výrobků a upozorňuje na sebe. 
6.4 ESTETICKÁ HODNOTA NÁVRHU
Vzhled přístroje vychází z ergonomických a technických 
požadavků stanovených na začátku práce. Celkově 
by měl přístroj působit jemným, vizuálně čistým 
nikoliv sterilním dojmem. Tyto vlastnosti by měly 
navodit jemně propnuté plochy základních prvků 
přístroje. Zákazník by měl nabýt dojmu, že koupí 
tohoto přístroje udělá před konkurencí krok vpřed.
6.5 PSYCHOLOGICKÝ EFEKT NÁVRHU
Důležitým bodem mého návrhu je zvolený materiál 
na horní část těla přístroje a hlavové opěrky. Vzhledem 
ke své průsvitnosti činí nejen přístroj opticky velmi 
odlehčí, ale zároveň netvoří pomyslnou komunikační 
bariéru mezi pacientem a obsluhou. Zároveň ale 
s podporou tvarování horní části těla přístroje navádí 
pacienta na požadované místo a vytváří v pacientovi 
pocit soukromí a bezpečí.
6.6 SOCIÁLNÍ FUNKCE NÁVRHU
Velmi důležitá je sociální funkce přístroje jako 
takového. Při pravidelných kontrolách u očního lékaře 
lze předcházet očním onemocněním a možným 
komplikacím včas. Tento druh přístroje dokáže 
velmi snadno a rychle odhalit například zelený 
zákal, který je nejčastější příčinou slepoty. Při jeho 
včasném odhalení, pomocí tohoto přístroje, se člověk 
vyhne možnému vyčlenění z kolektivu a následným 
psychickým i sociálním problémům, vedoucím 
k poškození identity daného jedince.
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10. ZÁVĚR
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10. Závěr
Návrh přístroje na vyšetření zraku jsem postavil 
na rozsáhlé rešerši technických parametrů 
a ergonomie. Větší důraz jsem kladl na ergonomickou 
stránku, protože návrh má být směřován do blízké 
budoucnosti. Ergonomie má navíc jasnou prioritu, 
protože se jedná o produkt, který ma v popisu práce 
kontakt s lidmi. Mnou navržené parametry odpovídají 
rozměrům lidského těla 95% populace a vyšetření 
zraku lze provést u dětí od tří let. V projektu jsem 
navrhl odlišnou koncepci od ostatních, dnes existujících 
přístrojů, která mi umožnila vytvořit originální a snadno 
zapamatovatelné vizuální řešení. Vizuální jedinečnost 
je velmi důležitá pro rozpoznání a hlavně zapamatování 
příslušné značky potenciálním zákazníkem. Design 
tedy hraje důležitou a opodstatněnou roli v tomto 
segmentu trhu. Výroba krytů tohoto přístroje je 
možná dnes již  běžně dostupnými technologiemi jako 
je vysokotlaké vstřikování plastů. Vnitřní konstrukce 
přístroje a základna jsou vyrobeny odléváním 
hliníkových slitin. Tyto technologie jsou vhodné pro 
můj návrh i z hlediska ekonomického a neodsuzují 
tento projekt jako neopodstatněný tím, že jej 
neúměrně prodraží ve vztahu ke konkurenci.
Finální návrh splňuje všechny podmínky položené 
na začátku práce na diplomovém projektu. 
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13.4 SUMARIZAČNÍ PLAKÁT
